J; REENCONTROS

- NOVOS ESPAGOS
OPORIUNIDADES ot ol
XXXIV SIC Salao Iniciacdo Cientifica 52E'I6'E||;/1§F93

CAMPUS CENTRO

Evento Saldo UFRGS 2022: SIC - XXXIV SALAO DE INICIACAO
CIENTIFICA DA UFRGS

Ano 2022

Local Campus Centro - UFRGS

Titulo Profilaxia antibiética com levofloxacino na inducao
quimioterapica em criangas com leucemia linfoblastica aguda
- um ensaio clinico randomizado

Autor DAIANE DIAS CABELEIRA

Orientador

MARIANA BOHNS MICHALOWSKI




Justificativa: o tratamento das Leucemias linfoblasticas agudas na infancia (LLAS)
tem evoluido nas ultimas décadas, chegando a uma chance de sobrevida global em 5
anos beirando os 90 %. Apesar das altas taxas de cura, aproximadamente 4% dos
pacientes com LLA vao a 6bito por complicacdes relacionadas ao tratamento. Em
torno de dois tercos das mortes relacionadas ao tratamento da LLA sdo de causa
infecciosa, por esta razdo, o uso de profilaxia antibiética em pacientes adultos é uma
pratica jA bem estabelecida, porém em crian¢cas ndo ha evidéncias sélidas e seu uso
€ controverso. Objetivo: verificar a eficacia do uso de levofloxacino em reduzir as
taxas de neutropenia febril em pacientes com diagnéstico inicial de LLA na fase de
inducao e nos blocos quimioterapicos com alto risco de neutropenia febril prolongada.
Metodologia: Ensaio clinico randomizado de fase Ill, multicéntrico em pacientes entre
1 ano e 18 anos incompletos com diagndstico inicial de leucemia linfoblastica aguda.
Serdo comparados dados de desfecho infeccioso, mortalidade, taxas de neutropenia
febril em pacientes que receberam antibioticoprofilaxia com levofloxacino com aqueles
gue nao sofreram nenhum tipo de interven¢do. Resultados parciais: até o momento,
foram incluidos 20 pacientes, sendo distribuidos 10 para o grupo intervencao e o
restante ao controle. O follow-up médio foi de 289 dias, sendo a dura¢do do uso de
levofloxacino de 29 dias. Nove pacientes tiveram neutropenia febril, sendo cinco no
grupo intervencéo e quatro no grupo controle. Uma morte foi registrada por infeccao
por Pseudomonas aeruginosa no grupo controle no trigésimo dia de indugdo em um
paciente com Sindrome de Down. Nenhuma diferenca estatistica foi encontrada na
andlise dos dados.



